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図ー 4 成熟過程細胞の形態観察の評価
臨床検査科における血液学教育の現状 69 
骨髄芽球 Type I (15人） 骨髄芽球 TypeIT (28人） 前骨髄球 (48人）
好中性骨髄球 (29人） 好中性後骨髄球 (13人） 好中性杵状核球 (6人）
• 好中性分節核球 (5人） 好酸球 (1人） 好塩甚球 (6人）
単球 (29人） リ ンパ球 (11人） 前赤芽球 (19人）
好塩基性赤芽球 (17人） 多染性赤芽球 (3人） 正染性赤芽球 (1人）
（）内の数字は誤答者数
図ー5 血球の形態観察で誤認しやすい細胞
21％の人が前骨髄球 と答え，その他好中性後骨
髄球，好中性杵状核球，及び好中性分節核球に
誤認している。リンパ球では全体の22%(11人）
が誤答し，そのうちの72％の人が多染性赤芽球
か好中性骨髄球のいずれかに解答している。ま
た， 18％の人が好中性後骨髄球に判定間違いを
70 小郷正則・高松邦樹・徳永達文・上田 智
していた。骨髄芽球は単球， リンパ球及び前骨
髄球に間違いやすく，また，前骨髄球も単球に
間違いやすいという領向を示した。以上より血
球の形態観察の実習は一通り細胞の観察をした
後，種々のタイプの単球とリンパ球を学生に観
察させ，細胞の特徴をとらえさせた上で，他の
細胞との鑑別点を認識させる必要が痛感された。
出血性素因検査法に関する実習では出血時間，
毛細血管抵抗試験において40彩 (20人）の学生
がだいたい理解し， 10彩 (5人）の学生が理解
できないと答えた。また，プロトロンビン時間，
活性化部分 トロン ボプラスチン時間測定法では，
50彩 (25人）の学生がだいたい理解し， 34形(17
人）の学生が理解できないと自己評価している。
これは実習時間 (3時間X2回）に対して実習
する項目が多す苔ること，さらに内容の吟味を
し効果的な教育をする必要があると考えられる。
実習の区切りに行っている小テスト（記述式）
に対する学生の反応は，知識の整理に役立った，
あるいは少し役立ったが88彩 (44人），あまり
役立たなかったが12彩 (6人）であった。 5回
行った小テストで60点以下が32彩 (16人）であ
った。また実習終了時に行った総合テストでは
60点以下が58彩 (29人）であ った。このことは
半数以上の学生が実技理論の理解が十分でない
ことを示しており今後の実習の指導に大きな反
省材料をあたえてくれた。
おわ りに
今後の血液学実習を考える上でアンケー ト調
査を行うことは重要であり ，また教育方法を改
善していくための資料になりうると思う。
教育効果を考える時，教える側，教えられる
側，いずれにも反省がなくては進歩がない。こ
こで学生側にのみ責任がある場合は早急に改善
を要求されるが，教える側に問題がある場合は
改善の必要性を感じながらも，具体的な改善が
されていないのが現状だと思われる。
第一学年の学内実習の学習目標は基本的操作
の習得に主眼をおいている。末梢血液検査では，
メランジュ ール操作や計算板の取り扱い方等の
指導法を工夫する必要があるという結果が得ら
れた。例えば，メランジュ ールの練習で血液の
代わりに色素液を使う ことは，種々の面で優れ
ているが，色素液自体に粘桐度をつける工夫が
必要と思われる。また視算法における計算板の
算定区画の理解が十分でないので，紙上でモデ
ル計算室を作り ，これを用いて算定練習をさせ
る指導法を考えたい。
血球の形態観察実習では，単球とリンパ球を
薮多くスケッ チさせ，他の血球と鑑別点を十分
把握させることが重要であることがわかった。
また，デモンス トレーション用顕微鏡に種々の
血球を数多く呈示し，疾患との関係を考察させ
ることは，血液学実習を興味深いものにすると
考えられる。
本科の 3年生が実習補助と して後輩の指導に
参加することは自己の知識・技術の整理 ・確認
等の良い機会となるという利点があり今後もお
おいに取り入れて行きたい。しかしながら，こ
の場合実習前の教育には十分注意を払い誤った
事が伝えられないようにすることが大切と考え
る。また，実習の改善のために全面的に学生の
希望を入れることは必ずしも好ましい方向とは
かぎらないことも十分留意した上でより建設的
に検討すべきと考える。
今後も試行を重ねながら ，本科の血液学学内
実習の学習目梱である基本的操作手順の把握と
理論が理解できる学生を育てるためにより充実
した指導法に改善 してゆきたいと考えている。
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